ZARZADZENIE NR 36/2022/DSOZ
PREZESA NARODOWEGO FUNDUSZU ZDROWIA

z dnia 29 marca 2022 r.

zmieniajgce zarzadzenie w sprawie okres$lenia warunkéw zawierania i realizacji uméw w rodzaju
leczenie szpitalne oraz leczenie szpitalne — §wiadczenia wysokospecjalistyczne

Na podstawie art. 102 ust. 5 pkt 21 i 25 oraz art. 146 ust. 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach
opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkoéw publicznych (Dz. U. z 2021 r. poz. 1285, z pdzn. zm.D) zarzadza
si¢, co nastepuje:

§ 1. W zarzadzeniu Nr 1/2022/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 3 stycznia 2022 r.
w sprawie okre$lenia warunkow zawierania irealizacji umow w rodzaju leczenie szpitalne oraz leczenie
szpitalne — $wiadczenia wysokospecjalistyczne zalacznik nr 1c¢ otrzymuje brzmienie okreslone w zataczniku nr
1 do niniejszego zarzadzenia.

§ 2. Do postgpowan w sprawie zawarcia uméw o udzielanie §wiadczen opieki zdrowotnej wszczetych
i niezakonczonych przed dniem wejscia w Zycie niniejszego zarzadzenia, stosuje si¢ przepisy zarzadzenia,
o ktorych mowa w § 1, w brzmieniu obowigzujacym przed dniem wej$cia w zycie niniejszego zarzadzenia.

§ 3. Zarzadzenie wchodzi w zycie z dniem nastgpujacym pod dniu podpisania.

PREZES
NARODOWEGO FUNDUSZU ZDROWIA

Bernard Wasko
wz. Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia
/Dokument podpisano elektronicznie/

) Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaty ogloszone w Dz. U. z 2021 r. poz. 1292, 1559, 1773, 1834, 1981,
2105, 21201 2270 oraz z z 2022 r. poz. 64, 91, 526 i 583.
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Katalog produktéw do sumowania

Zalacznik do zarzadzenia Nr 36/2022/DSOZ

Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia

z dnia 29 marca 2022 r.

D Elealzec Mozliwos¢ sumowania
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2 3 6 7 10 12
- za kazdy dzien zywienia
- w zakresach: neonatologialneonatologia - drugi poziom
eferencyjny/neonatologia - rzeci poziom referencyjny, oraz chirurgia
dziecigca, neurochirurgia dia dzieci,urologia dia dzieci - ozlczenie
55010000008 |y dofollone 5 | motiwe 2 grupami: N21, N22,N23, N24, N25 oraz PZNO1, PZNOZ, PZNO3, PZNO4 w
odniesieniu do niemowlat miedzy 4 a 26 tyg. zycia
- zgodiie 2 zasadami okreslonymi w "Standardach zywienia pozaielitowego’ Polskiego
Towarzystwa Zywienia Pozajelitowego i Dojelitowego i Metabolizmu lub, w przypadku
drieci, zgochie 2 zasadami okreslonymi przez Poiskie Towarzystwo Zywienia Kiinicznego
Dzeci
2a kazdy dziets Zywienia dojeliowego wezesniakow 6o ukofczenia 4 tygodnia zycia wieku
Zywienie dojeltowe miekie z banku mleka kobiecego ) ; N2t, N22, N23, N24, N25, PZNO1,
2 |ssa0ta00000n | ek mat 342 X | korygowanego oraz chorych noworodkéw, kidre e moga byt karmione piersia,do 4 B0z PNOS. PENDS
tygodnia zycia
2a Kazdy dzie 2ywienia dojliowego wezssniakow do ukoriczenia 4 ygodria yciawieku N2t N22,N23, N2k, 25, PZNO1,
553.01.0000002 | Zywienie dojeitowe mlekiem modyfikowanym 082 X | korygowanego oraz chorych noworodkéw, kiére nie moga bye karmione piersia, do 4
PZN02, PZNO3, PZNO4
tygodria 2ycia
- obejmuje koszt wyrobu medycznego (portu);
553.01.0000035 | Implantacja portu naczyniowego X" . nie mozna sumowat z produktem o kodzie 5.52.01.0000035.
553.01.0001645 F:LZ‘E’““"“‘EZ‘"’W“d“"”w'k'a"“s"y'"ma‘e"‘“ 242 X | moziiwosé jednokrotnego dosumowania podczas hospitalizacii G316 | G31H | G36
552.01.0001513
552.01.0001514
552.01.0001515
€02, E04,£05G, E06G, E10, E11, E126, gggg: ggg:::g
553.01.0000502 | Wspomaganie krazenia przy uzyciu balonu X E15, 236, E24G, E26, 29, ESO,ES2, | g 1 (o1t
Pzeot 552.01.0001519
552010001520
552010001521
552010001522
Przeduzona hospitalzacja malki karmiace piersia 2
S8 0000708 | odowi daceka - od 5 oy o pores X | za osobodzief NOT, NO2, NO3, N0, N11,N13
553010000938 | Plazmafereza lecznicza X |- subsbtucia do 3 000 ml
553.01.0000003 | Przetoczenie limfocytow dawey (OLI) 2658 X
- rozlczenie na podstawie faktury (specyfikac kosztowe] zawierajacej
Kategorie koszléw okresione w art 3 ust. 314 ustawy z dia 1 lipca
20051 0 pobieraniu, przechowywaniu | rzeszczepianiu komérek
0 [55301.0000004 | Pobranie limfocytéw dawey (DLI) X | thanek i narzadow (DzU. z 2020 r. oz. 2134) wystawione] przez.
oérodek dawcy szpiku (pobierajacy) - przedstawionej przez
dokonujacego przetoczenia imfocytow
- ozliczenie facznie z produktem o kodzie: 5.53.01.0000003
Przeszczepy kostne allogeniczne sterylizowane (za kazde 10 cm3 powyze] 30 cmd) - obejmue koszty przeszczepow z Banku Tanek
1 [55301.0001319 X
radiacyjnie potwierdzone faklura
2 [553.01.0001367 | Wspomaganie serca u dorosiych - bopompa X
rozlczenie mozliwe wylaczrie w rozpoznaniu
a) cigkie] niewydolnosci oddechowei, zgodnie z zaleceniami
wytycznymi Nadzoru Krajowego oraz Konsultanta Krzjowego w
dziedzinie Anestezjologi  Intensywnej Terapii
. ) hipotermii glgbokiejw celu pozaustrojowego ogrzewania za pomoca
3 [553.01.0001368 | Wspomaganie serca lub pluc - ECMO X | " Giagle pozusrojowej oksygenacii (przy zastosowaniu ECMO V-A
ub CPB) ,
) w rozpoznaniu gléwnym lub wspSiistniejacym wsirzasu
Kardiogennego [RST.0] lub naglego zatrzymania kragenia 46]
- wymagane wskazanie procedury wg ICD-9 39.65
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Chirurgia szczekowo-warzowa | Chirurgia
‘onkologia Kinicznal onkologia Kiniczna

szczekowo-twarzowa speci

arigr poziom reterencyjny FehTurgia
chin

naczyniowa specialstycznalchirurgia

okulistyka | okulistyka dia dzieci
onkologia i hematologia dziecieca
POZCWO T GIieKoI0ga T PO T

ot Lok i
reumatologia specjalstycznal

8
g
g

Chiurgia onkologieza
ginekologia onkologiczna
hematologia

Kiniczna dia dz
neurologia dia dzie

{ryb ambulatoryiny

{ryb jednodniowy.
hospitalizacia

geriaria
2 iz

choroby pluc speci
Ao s
choroby wewnelrzne

alergologia specj
anestezjologia
angologia !
chiurgia dziecieca
piersiowej dia dziec
chiuurgia ogolna

dzieci

~2akazdy 1 gram mmunogiobuin;

-z wylaczeniem dzieci i doroslych leczonych immunoglobulinami

w ramach programow lekowych (zgodnie z kodami 1CD-10 ujetymi

W nazwie programu lekowego):

a) Leczenie pierwotnych niedoborow odporosci u dzieci,

b) Leczenie pierwotnych niedoborow odporosci (PNO) u pacjentow doroslych,

) Leczenie pierwotnych niedobordw odpomosci (PNO) u pacientow doroslych
2 zastosowaniem immunoglobuliny ludzkiej normaine] podawanej z
rekombinowana hialuronidaza ludzka,

d) Leczenie

- nie dotyczy podania immunoglobuliny w stanach naglych lub w stanach zagrozenia zycia

w schorzeniach neurologicznych osobom leczonym w ramach programow lekowych poza

osrodkiem realizujacym program

5.52.01.0001023
5.52.01.0001462
5.52.01.0001463
5.52.01.0001464
5.52.01.0001467
5.52.01.0001493
X 5.52.01.0001494
5.52.01.0001512
5.52.01.0001545
5.52.01.0001546
5.52.01.0001547
5.52.01.0001548
5.52.01.0001549

>

553010001401 | Leczenie przetoczeniami immunoglobulin 25515 | X | X X |x |x X X X [x X [x X X |x X [x X X X

- 2akazdy dzien zywienia

- 2godnie 2 zasadami okreslonymi w *Standardach 2ywienia pozaielitowego” Polskiego
Towarzystwa Zywienia Pozajelitowego i Dojeltowego i Metabolzm lub, w przypadku
dzieci, zgodnie 2 zasadami okreslonymi przez Polskie Towarzystwo Zywienia Kinicznego
Dzieci

553010001416 | Czesciowe (niekompletne) zywienie pozajelitowe 108 X X [x o |x |x XX [x X |x X |x |x XXX [x X [xoxo [ fxo{x[xfx XX [x[x X [xo[xo[xo|x [x o |xo[x o [x o |x

>
>
>

- za katdy dzien zywienia
- zg0dnie 2 zasadami okreslonymi w “Standardach zywienia pozajelitowego’ Polskiego
Towarzystwa Zywienia Pozajelitowego i Dojelitowego i Metabolizm lub, w przypadku
dzieci, zgodnie z zasadami okreslonymi przez Polskie Towarzystwo Zywienia Kinicznego
Dzieci

553.01.0001434 | Zywienie pozajelitowe immunomodulujace 324 X X [x|x |x X [x [x X |x X |x |x XX x o [xo[xo[xo oo fxo{xo[xofxoxo{x[xo[xo|x o [x o [x o [x o |x [x o |x o [x o [x o |x

>
>
>

1. koniecznosé udokumentowania zakupu faktura/

2. produkt dotyczy:

a) endoprotez Hot | H11

b) przedmiotow ortopedycznych stosowanych w leczeniu H31E, H31F, H32, H42, H43, HBSC,
dzieci 2 rozpoznaniem Q74.3 H89D, PZHO4, PZHOS, PZHO7, PZH08

o) stentgraftow fenestrowanych oraz stenigraftow z odnozkami
i pozostalych materialow wszczepialnych koniecznych
do wykonania zabiegu (do rozlczenia wylacznie w 55201.000149
5.53.01.0001435 | Wyréb medyczny niezawarty w kosztach $wiadczenia 1 X X x| x| x| x | x| x X | x X | x X X | x X X|x X X ZZKF:s\e chﬂ\m;%‘a naczyniowa - drugi poziom referencyjny
od dnia 1.07.2017 .

d) koszt jednorazowego zestawu do pomiaru ICP
- rozliczenie na podstawie specyfikaci kosziowej, obejmujace] wylacznie koszt

5.52.01.0001467
5.52.01.0001512

>

zestawu,
- rozliczenie wylacznie w zakresach: anestezjologia i intensywna terapia, anestezjologia i
intensywna terapia dia dzieci
- rozliczenie z JPG, wylacznie w przypadku wezesniejszej hospitalizacii w oddziale
anestezjologii  ntensywnej teapl, gdy montorowanano cisnienie $rodczaszkowe

1. koniecznos¢ udokumentowania zakupu faktura/

rachunkiem;

2. produkt dotyczy:

a) antyloksyny botulinowe; - wylacznie w leczeniu
zalrué toksyna botulinowa, (jadem Kietbasianym),

b) czynnika Vila;

) lekow immunosupresyjnych wykorzystywanych
doimmunoablacii w leczeniu aplazj szpiku

- 2godnie z charaklerystyka produktu leczniczego;

d) substancji czynnej atozyban w leczeniu przedwezesnej
czynnosci skurczowe] macicy - ozliczenie zastosowanej
substancj mozliwe wylaczne z grupami: N02, N03, N0,
NO7C,NO7D, N12 M03,

B} ludzkiej i 552010001384
profilaktyce poekspozycyine; zakazenia wirusem Varicella 552010001467
Zoster (V2V) u cigzamych ifub osob pozostaiacych w 552010001512
immunosupresii - mozna sumowat: wylaczrie ze 552010001525
Swiadczeniem 5520100013841 5.52.01.0001467

1) surfaktantu w leczeniu noworodkéw z zespolem zaburzen
oddychania (2Z0) - mozna sumowac wylaczrie z grupa N22

g) tlenku azotu w leczeniu nadciénienia plucnego u noworodkow -
mozna sumowat wylacznie z grupa N22

) heminy ludzkiej (Human hemin) w przypadku jawne] postaci ostrej porfiii watrobowej -

mozna sumowat wylacznie 2 grupa K2BF oraz z produklem 5.5201.0001525,

i) kosztu produktu leczniczego go wleczeniu guza kosd,

w przypacku doroslych i miodziezy z dojrzalym ukladem ostaym, u Ktorych wystepue guz

nieaperacyjny lub u ktorych zabieg chirurgiczny moze spowodowat cigzkie okaleczenie

(ICD-10: D48.0) - do sumowania z produktem: Hospitalizacia z przyczyn nieuietych gdzie

indziej (takze w tybie ambulatoryjnym)

5.53.01.0001436 | Produkt leczniczy niezawarty w kosztach $wiadczenia

>
>
>
>
<
>
>
>
>
>
>
<
<
>
<
<
<
<
<
>
>
<
<
>
>
>
>
>

-za1fiokga 15 (SALAHCL)

- zgodnie  charakterystyka produktu leczniczego

- wymagane wskazanie jako rozpoznania zasadniczego
kodu C71

Chlorowodorek kwasu 5 - aminolewulinowego (5-ALA

588010001457 | ) do wizualizaci tkanek zlolinych glejaka mézgu

>

4 678 X A1 [ AT10 | A12 | PZAO1|PZAO2

- obejmuje koszt wyrobu medycznego (koszt cewnika tunelizowanego
Wytworzenie stalego dostepu naczyniowego z typu Broviack, Hickman, Groshong lub Leonard);

553.01.0000007 | wytworzeniem tunelu podsksrmego przeznaczonego do 1136 X X X [x X X X X [x X |x X - nie podlega rozliczeniu uzycie cewnika centralnego typu Certofix, X | x
uzytku dlugoterminowego avafix;

>

- nie mozna sumowac z produktem o kodzie 5.52.01.0001423.
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1 [553.01.0001465 | Afereza lecznicza poza plazmafereza | LDL-afereza 1 406 X X X X X X X X | x
2 [553.01.0001466 | LDL-afereza 5624 X |x X X | -nie mozna sumowat z produktem o kodzie 5.52.01.0001466 X | x
- za kazdy dzien zywienia
- zgodnie 2 zasadami okreslonymi w *Standardach zywieni Polskiego
3 [553.01.0001468 | Kompletne zywienie pozaieltowe 26 | X X {xo P xopoxoxofxIxfxox x| x| xe I pxxoxefxoxe xx [ xfxo x| x|k x| {x o [x x|x X | Towarzystwa Zywienia Pozajeltowego i Dojeltowego i Metabolizmu lub, w przypadku X | x
dzieci, zgodnie 2 zasadami okreslonymi przez Polskie Towarzystwo Zywienia Kiinicznego
Dzieci
~Za calost terapi
Leczenie $wiezego zawalu serca z zastosowaniem + Wymagane podanie kodu |CD-9 zastosowanego leku
99.201 - Inibitr plytkowego receptora GP lbfla - abciximab
4 |55301.0001460 | aGONISt receptora dia glkoproteiny iblta lub 1704 X X | 99.202 - Inhibitor plytkowego receptora GP lIbflla - eptifibatide E11 |E126 |Et5
bezposredniego intibitora trombiny u chorego
e o oninctee worcone) 99.203 - Inhibitor plytkowego receptora GP Iblla - trofiban
poddanego angopiasty g 99.2901 - Wstrzykniecie! infuzja nhibitora trombiny (DTI) ~
biwaliudyna
5 |5.53010001470 | IMekcyne zapaerie wsierdzia uchorych operonanyoh & 490 X X o |pzeor|eat | e | coor
6 [65301.0001472 | Ciagle leczenie nerkozastepeze 2 596 X X X X x [x o |x|x X [x X | za 24 - godzinny okres ciaglego leczenia X | x
- dla grup innych niz oznaczone * w przypadku wykonania badania diagnostycznego b
zabiegu diagnostycznego (sprawozdanego kodem ICD-9) oraz dia grup: A24, B24, B33,
7 |653.01.0001473 | Znieczulenie ogéine lub dozyine u dziecka 2 | X X [xo|x x| ox o |xxofxo[xo|x x| x xo|xo[x X[ xox o {x o fxox o [x|x o |x |x X [ |x [x [x|x [x|x x| x i%i‘z‘:ﬁggiggfgg ﬁf‘g‘ﬁ;‘tg‘téﬁ@2\5@“";5;PFZ:"O‘;“P“Z‘SS:;G“‘ X 5.07.01.0000055
PZC08, PZC17, PZC21, PZDU3, PZ99, PZFOB, PZH1é, PZJ03, PZKO1, PZLO3, PZLO4,
PZL09, 20, Q48
55201.0001440
55201.0001468
55201.0001470
55201.0001499
- caly proces leczenia 507.01.0000011
8 [653.01.0001474 | Hipertermia w czasie radioterapi 3623 X X X | Zaadhie 2 wytyoamymi ckelonymiw 23, nr 3a 507.01.0000012
507.01.0000013
507.01.0000023
507.01.0000042
507.01.0000025
507.01.0000048
Diagnostyczne cewnikowanie sercal biopsja migénia - zgodnie z wytycznymi okrelonymi w zal. nr 3a
9 (553010001475 | (e comego < 18 1. 2704 XX X | X | tie mozna sumowac z produkiami o kodach 5.54.010000062  5.54.010000063 P21 |Ps7 PSS |P39 | P40
0 [55301.0001478 | Intensywna hemodiaiiza s | x| ox |xo[xxo x| oxofxofxoxofx x| x| ox x| x|x x [xo|x | xfx|x X[ ox[x{xPxxfx x| xxox[x x| x|x[x X | za katdy zabieg X | x
- 2godnie z wytycznymi okreslonymi w zal.nr 3a s
1 [553.01.0001479 | Dializa watrobowa 11 898 X X X | x X | - zajeden zabieg X |at6 |61 | 618 [Pz | gy
-2godnie z opisem $wiadczenia (zat. nr 10)
55201.0001464
55201.0001023
55201.0001462
2 [55301.0001481 | Przetoczenie immunoglobuiiny anty HBs 6 381 X X X X | X |2a5000jednostek 5 22.01.0001463
552010001493
55201.0001494
- obejmuje wszystkie czynnosci okrelone w art 3
ust 3 pkt 1-7 ustawy z dnia 1 lipca 2005 . 0 pobieran,
przechowywani | przeszczepianiu kombrek, tkanek i
5 |55301.000183 | Didanostyka potenciainego davicy narzadow bez 1805 X wlxl x Ixl x [ x1 x o el x Ixl x Ix X x| x x| x x | marzadow (0z.U.220201. poz. 2134) x| x
pobrania - kategoria | e mozna sumowat z produktami o kodach
0d5,52.01.0001481 do 5.52.01.0001488
- e mozna wykaza lacznie z produktami o kodach
0d5,53.01.0001486 do 5.53.01.0001493
- obejmuje wszystie koszty ponoszone przez szpita,
wkidrym wykonano czynnosci zviazane z pobraniem,
Diagnostka potenianego dawey | pobanie ko - nie mozna sumowa z produktami o kadach od 5.52.01.0001558 do 5.52.01.0001563,
4 | 553010001536 | oA ENE P 8 980 X X x| x |x x| x x| x X X | x X |- zgodnie z rozporzadzeniem Minisira Zdrowia w sprawie szczegolowego sposobu X | x
ustalania kosz16w czynnosci zwiazanych z pobieraniern, przechowywanier,
przetwarzaniem, sterylzacja i dysirybucia komorek, tkanek i narzadow z dnia 22 marca
20107 (02U, 2 2014 1. poz. 469 2 pézn. zm)
- obejmuje wszystie koszty ponoszone przez szpite,
wkidrym wykonano czynnosci zvwiazane z pobraniem,
Diagnostyka potenciainego dawcy i pobranie tylko - e mozna sumowat  produktami o kodach od 5.52.01.0001558 do 5.52.01.0001563,
5 | 5.5301.0001537 8 980 X x| x| x |x x| x x| x X X | x X | - zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia w spravie szczegélowego sposobu X | x
Jednego narzagu gdy nie sa pobierane nerka albo nerki :
ustalania koszi6w czynnosci zwiazanych z pobieraniem, przechowywaniem,
przetwarzaniem, sterylizacia i dysirybucia komorek, tkanek i narzadow z dnia 22 marca
2010 (02U, 2014 . poz. 469 z pén. zm)
- obejmuje wszystke koszty ponoszone przez szpite,
wkiérym wykonano czynnosci zwiazane z pobraniem
Ciagcstia potecialnego dawoy pobrari nerk albo - e mozna sumowat z produktami o kodach od 5.52.01.0001558 do 5.52.01.0001563,
6 | 553010001538 9 760 X X x| x |x x| x x| x X X | x X | -zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia w sprawie szczegélowego sposobu X | x
nerek i jednego innego narzadu
ustalania koszt6w czynnosci zwiazanych z pobieranien, przechowywanier,
przetwarzaniem, sterylzacia i dysirybucia komorek, tkanek i narzadow z dnia 22 marca
2010 (0.2 2014 1. poz. 469 z péen. zm)
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Chirurgia szczekowo-warzowa | Chirurgia
Kardiologia T Kardiologia dla GZieci
‘onkologia Kinicznal onkologia Kiniczna

szczekowo-twarzowa speci

arigr poziom reterencyjny FehTurgia
chin

naczyniowa specialstycznalchirurgia
onkologia i hematologia dziecieca

okulistyka / okulistyka dla dzieci
OTOZCHW T GIeKoTogia TPt T

ot Lok i
reumatologia specjalstycznal

8
g
g

Kardiochirurgia / kardiochi

chiurgia dziecieca
piersiowe] da dziecil
cHiurga onkologiczna
choroby pluc speci
choroby wewnelrzne
ginekologia onkologiczna
neurologia dia dzie
Toksykologia Kinicznal
{ryb ambulatoryiny

alergologia specj
Ao i

anestezjologia
angologia !
chiuurgia ogolna
hematologia
Kiniczna dia dz
{ryb jednodniowy.
hospitalizacia

geriaria

dzieci

- obejmuje wszystkie koszty ponoszone przez szpital,
wkiorym wykonano czynnosci zwiazane z pobraniem

- nie mozna sumowat z produktami o kodach od 5.52.01.0001558 do 5.52.01.0001563,
10 539 X x| x| x [x x| x x| x X X | x X | - zgodnie 2 rozporzadzeniem Minisira Zdrowia w sprawie szczegolowego sposobu X | x
uslalania kosz(ow czynosci zwiazanych z pobleranie, przechowywaniem,
przetwarzaniem, sterylizacia i dystrybucia komorek, tkanek i narzadow z dnia 22 marca
2010 (Dz. 2 2014 . poz. 469 2 pozn. zm.)

Diagnostyka potencialnego dawcy i pobranie nerki albo

53010001839 | nerek 2 innych narzadow

- obejmuje wszystkie koszty ponoszone przez szpital,
wiérym wykonano czynnosci zwiazane z pobraniem

- e mozna sumowat: 2 produktam o kodach od 5.52.01.0001558 do 5.52.01.0001563,

- 2g0die 2 rozporzadzeniem Miistra Zdrowia w sprawie szczegdlowego sposobu X | x

ustalania kosz16w czynnosci zwiazanych z pobieranien, przechowywaniern,

przetwarzaniem, sterylzacia i dysirybucia komorek, tkanek i narzadow z dnia 22 marca

2010 (02U. 2 2014 1. poz. 469 2 péen. zm)

Diagnostyka potencialnego dawcy i pobranie nerki albo
nerek i 3 innych narzadow

>

6.53.01.0001540 11 320 X X1 X X | X x| x X[ x X XX

- obejmuje wszystkie koszty ponoszone przez szpital,
wKtérym wykonano czynnosci zwiazane z pobraniem

- nie mozna sumowat: z produktami o kodach od 5.52.01.0001558 do 5.52.01.0001563,

- 2godnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia w sprawie szczegdiowego sposobu X | x

ustalania kosztow czynosci zwiazanych z pobieranie, przechowywanien,

przetwarzaniem, steryiizacia i dystrybucia komorek, tkanek i narzadow z dnia 22 marca

20101 (DzU. 2 2014 . poz. 469 z pozn. zm.)

Diagnostyka potencialnego dawcy i pobranie nerki albo

©83010001541 | 1erek 4innyeh narzadow

12 100 X x| x| x |x x| x x| x X X[ x

>

- obejmuje wszystkie koszty ponoszone przez szpital,

wktorym wykonano czynnosci zwiazane z pobraniem
- produkt do rozlczenia z produktami o kodach od 5.52.01.0001558 do 5.52.01.0001563,
- 2godnie 2 rozporzadzeniem Ministra Zdrowia w sprawie szczegdiowego sposobu X | x
ustalania kosztow czynnosci zwiazanych z pobieraniem, przechowywaniern,
przetwarzaniem, steryiizacia i dystrybucia komorek, tkanek i narzadow z dnia 22 marca
20101 (DzU. 2 2014 . poz. 469 2 pén. zm.)

Koszt pobrania kazdego dodatkowego narzadu ponad
pobranie nerki albo nerek i 4 innych narzadow

>

6.53.01.0001542 2 420 X X | X X | X x| x x| x X XX

- za osobodzien

- wymag ke o 122,423, 424, 125, 426, P43, PZJ01,
kodu T27.0, T27.1,T27.4, T27.5 oraz co najmniej jednej PZJ02
2 procedur ICD-9: 32,01, 33.22, 96.73

>
>

553010001494 | Oparzenie drég oddechowych 1 460 X X

Przeciwciata monokionalne lub poliklonaine w - koniecznost udokumentowania zakupu faktura/
55301.000149 | przeszczepieniu nerki u pacienta wysoko 1 X X X rachunkiem Lo |PzL12
immunizowanego - zgodnie 2 charakterystyka produktu leczniczego

>

>

5.53.01.0001497 | Ciagla perfuzja pulsacyjna nerki w hipotermii 5841 X X X Konlecznost wykazania procedury ICD-9: 39.958 L [pzLt2

Nietypowe odprowadzenie moczu u pacientow 2
przeszczepieniem nerki

Koniecznosé wykazania co najmnie]fecnej z procedur ICD-9: 56.511, 56,512, 56,515,

5.53.01.0001498 56.516, 56.517, 56.711, 56.741, 56.891, 56.892, 57.871, 57.872, 57.873, 57.874

L4 |PzL12

‘.
8
3
>
>
>
>

- u jednego pacjenta rozliczenie mozliwe jeden raz
W roku kalendarzowym
- dotyczy pacjentow powyze] 60 . 2.
- 2godnie 2 opisem $wiadczenia (zal.  10)
- przeprowadzana przez lekarza posiadajacego specializacie w dziedzinie geriati b
konsultacyjny zespdl geriryczny
- nie obejmuje zakresow dedykowanych dia dzieci (0 profiu
pediatrycznym, neonatologicznym) oraz polozniczo -
ginekologicznych
- 2godnie 2 §22 ust, 6 zarzagzenia

>

553010001499 | Calosciowa ocena geriatryczna 162 XX |x [x Xfox | xp x| x [ ox [ ox o x [ x| x| x [ x| x fx x| x| x[x]x[x x| x |x x| x|x X[ x| x|[x|x]|x

- koniecznost wykazania procedury 00.241 lub 89,692

- wylagznie w przypadkach:

1) oceny istotnosci zwezenia pria giownego lewej
tetricy wieficowei,

2) oceny istotnosci zwezenia poczatkowego odcinka  galezi
przedniej zstepujacej lewej ttnicy wiericowe] w ramach
kwalifikaci do rewaskularyzacji,

3) oceny istoinosci zwezeri u pacjenta z choroba,
wielonaczyniowa, E10, E11, E126, E15, E236, E24G, E26,

4) kontroli wyniku angioplastyki pnia glownego lewej tetnicy E27,E29
wiericowe]

5)IVUS w celu oceny mechanizmow oraz wyboru optymalnej
metody leczenia w przypadku niepowodzenia leczenia za pomoca
stentu (podejrzenie zlego wyniku implantacjistentu, zakrzepica
W stencie, restenoza w stencie),

6)IVUS w celu ustalenia przyczyny zawalu serca w przypadku
rigjednoznacznego wyniku koronarografi

7)IVUS w diagnostyce waskulopati po przeszczepie serca

>

553010001502 | FFR/IVUS tetnic wiericowych 4 056 X

55301.0001503 | Usunigcie przezzylne elekirod 6 490 X X | - koniecznost wykazania procedury 37.772 X

- koniecznost wykazania procedury 37.772

-w przypadku wystapienia powikiar (wymagane
wskazanie jako fozpoznania wspolistniejacego
jednego z rozpoznatt: B37.6, 133.0, 1339, 139.8, T62.7)

553.01.0001504 | Usuniecie przezzylne elekirod w przypadku powiklati 9 680 X X
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arigr poziom reterencyjny FehTurgia
naczyniowa specjalistycznalchirurgia
Chirurgia szczekowo-warzowa | Chirurgia
Kardiologia T Kardiologia dla GZieci
‘onkologia Kinicznal onkologia Kiniczna

okulstyka / okulistyka dla dzieci
onkologia i hematologia dziecieca

OTOZCHW T GIeKoTogia TPt T
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8
g
g

alergologia specj
anestezjologia

angologia !

chiurgia dziecieca
piersiowe] da dziecil
chiuurgia ogolna

cHiurga onkologiczna
choroby pluc speci

Ao s

choroby wewnelrzne
ginekologia onkologiczna
hematologia

Kiniczna dia dz
Kardiochirurgia | Kardioch
neurologia dia dzie
Toksykologia Kinicznal

{ryb ambulatoryiny

{ryb jednodniowy.
hospitalizacia

geriaria

dzieci

- obejmuje wszystkie czynnosci okreslone wart 3
ust3 pkt 17 ustawy z dria 1 lipca 2005 7.0 pobieraniu,
przechowywaniu | przeszczepianiu komorek, tkanek i narzadow
(DU. 22020 poz. 2134) wrez z
kosztami zespolu lekarsko - ielegniarskiego innego
Swiadczeniodawcy
- koniecznos¢ udokumentowania obiektywnych powodow
odstapienia od pobrania X | x
- rozliczenie na podstawie specylikacii kosztowej, zgodrie 2
§22 ust. 45 zarzadzenia
- nie mozna sumowat z produktami o koadach
0d 5.52.01.0001481 do 5.52.01.0001488
- nie mozna wykazat: lacznie z produktami o kodach
553.01.0001483 oraz od 5.53.01.0001486 do
553010001493

Diagnostyka potencialnego davicy narzadow bez

58010001508 | e - kategoria

>
>
>
>
>
>
>
>
>
>
>
>
>
>
>
>
>
>
>
>
>

1) rozlczenie na podstawie specyfikacii kosztowei,
obejmujace] wylacznie koszly jednorazowego sprzetu, niezbednego
do wykonania procedury hipotermii leczniczej wraz 2 fakturami
(rachunkami) potwierdzajacymi koszty fakiycznie poniesione;

2) produkt dotyczy:

a) w przypadku doroslych - stanu po udokumentowanym
naghym zatrzymaniu krazenia (wg ICD-10: 146.0), 2
przywréceniem funkcji hemodynamiczne] ukiadu krazenia
u pacjenta nieprzytomnego (GSC <8); zgodnie z zasadami
postepowania rekomendowanymi przez Konsultanta
Krajowego w dziedzinie. anestezologii ntensywnej terapi,

b) w przypadku noworodkow - urodzonych w stanie zamartwicy
2 35tyg. ciazy, z rozpoznaniem P21.1, P21.0 z objawami

niedokrwiennej (ENN), speniajacych kiyteria kwalikaci do
hipotermi leczniczej X
3) za co ngjmnie] 12 godzinne (w przypadku doroslych)
albo 72 godzinne (w przypadku noworodkow) udokumentowane
stosowanie lecznicze] hipotermii, liczone od chwil osiagniecia
temperatury docelowej - koniecznost wykazania procedury
99810 albo 99,811 albo 99.813;
4) do rozliczenia wylacznie w zakresach:
- anestezjologia i intensywna terapia, anestezjologia i
intensywna terapia - drugi poziom referencyjny,
- anestezjologia i intensywna terapia dla dzieci, anestezjologia
i intensywna terapia dla dzieci - drugi poziom referencyjny
- kardiologia wylacznie z grupami: E11, 126 E15, E31,
€32, E34, E346, E36, E50, E59,
- neonatologia - trzeci poziom referencyjny wylacznie z
grupami: N21, N2, N23;
5) zgodnie z wytycznymi okreslonymi w zal. r 3a.

5.52.01.0001467

5.53.01.0001509 | Hipotermia lecznicza 1 X X X 5.52.01.0001512

<

Koszty dodatkowe znieczulenia zewnatrzoponowego
ciaglego do porodu niezawarte w JGP

w przypacku grup NO1, N02.N03, NO9, N11, N13 moziwost sumowarnia wylacznie w

55301.0001510 przypacku porodu zakoriczonego drogami natury

600 X

>

NO1, NO2,N03, N0, N11, N13

- obejmuje opracowanie indywidualnego planu leczenia przez
zespol terapeutycany, zgodnie 2 § 4a ust. 1 pkt2
rozporzadzenia oraz koordynacig procesu leczenia, X

- do rozlczenia jednorazowo w calym procesie leczenia
nowotworu niezaleznie od trybu wykonania $wiadczenia

5.53.01.0001000 | Plan leczenia onkologicznego 270 X X X X X X X X X X X X X XXX (X |x X X X

>

- za osobodzier,

laczneg ania 2 produktem Hospitalizac
do teleradioterapii /Hospitalizacja do chemioradioterapii > 18 r.2. 552010001440

- produkt do rozlczenia wytacznie w dniach 552010001499
hospitalizaci, w ktorych wystapily takie epizody, 55201.0001504

- produkt nalezy sprawozdat zgodnie z wytycznymi
zawartymi w zataczniku nr 12 do zarzadzenia

5.53.01.0001001 162 X X X X X X X X

>

Leczenie zdarzen niepozadanych po teleradioterapii -3
stopiert

- za osobodzier,

a jkazywania z produktem Hospitalizacjs
do teleradioterapii / Hospitalizacia do chemioradioterapii > 18 1.2 552010001440

- produkt do rozlczenia wytacznie w dniach 552010001499
hospitalizacj, w kiorych wystapily takie epizody, 55201.0001504

- produkt nalezy sprawozdac zgodnie z wytycznymi
zawartymi w zalaczniku nr 12 do zarzadzenia

Leczenie zdarze niepozadanych po teleradioterapii - 4

553.01.0001002 "
stopief

216 X X X X X X |x X

>

- zgodnie 2 charakterystyka produktu okreslona w zal. nr 9
- do rozlczenia pod warunkiem, ze terapia nie zostala
obigta finansowaniem w ramach "Programu
komleksowe] diagnostyki i terapii wewnairzmaciczanej
w profilaktyce nastepstw i powikiar wad Nog | Nt1
rozwojowych i chorb dziecka nienarodzonego - ako element poprawy stanu zdrowia
dzieci nienarodzonych i noworodkow - na lata 2018 - 2020
~do_rozliczenia wylacznie w zakresie poloznictwo i ginekologia -
1l poziom referencyjny wylacznie z grupami: N09, N11

>

553010005006 | Terapia wewnatrzmaciczna - 1. kategoria * 10 816 X
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reumatologia specjalstycznal
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Kardiochirurgia | Kardioch

alergologia specj
anestezjologia
angologia !

chiurgia dziecieca
piersiowe] da dziecil
chiuurgia ogolna
cHiurga onkologiczna
choroby pluc speci
choroby wewnelrzne
hematologia

Kiniczna dia dz
neurologia dia dzie
Toksykologia Kinicznal
{ryb ambulatoryiny
{ryb jednodniowy.
hospitalizacia

dla cziori

geriaria

dzieci

- zgodnie 2 charakterystyka produktu okreslona w zal. nr 9
- do rozlczenia pod warunkiem, ze terapia nie zostala
obigta finansowaniem w ramach "Programu
komleksowe] diagnostyki i terapii wewnairzmaciczanej
55301.0005007 | Terapia wewnatrzmaciczna - 2. kategoria * 6 760 X X | w profilakyce nastepstw i powikiar wad Nog | N11
rozwojowych i chorb dziecka nienarodzonego - ako element poprawy stanu zdrowia
dzieci nienarodzonych i noworodkow - na lata 2018 - 2020
- do rozliczenia wylacznie w zakresie poloznictwo i ginekologia -
1l poziom referencyjny wylaczrie z grupami: N09, N11

- obejmuje zekres badari okreslonych wIp.1 zal.nr 7 - co najmiej
jedno z badai wskazanych w ketegori szczegolowej (zgodnie

2 zaleceniami postgpowania diagnostycznego w nowotworach
Zlosliwych rekomendowanymi przez polskie towarzystwa naukowe),

- produkt do roziiczenia w dacie hospitalizaci podczas
tore] pobrano material do badania, nie wczesnie} iz po
otrzymaniu jego wyniku (nie dotyczy w sytuacjirozlczania produktem o kodzie: X 552010001511
55201.0001511),

- nie mozna aczyt z produktem o kodzie: 5.10.00.0000041
2 zakresu badania genetyczne z katalogu $wiadczen zdrowotnych
koniraktowanych odrebnie

- nie mozna wykazywat facanie z produktami o kodach:
553.01.0005002, 5.53.01.0005003

Podstawowe badanie genetyczne w chorobach
nowotworowych

5.53.01.0005001 649 X [x X X X |x X |x X |x X |x X X X X

>

- obejmuje zekres badar okreslonych w Ip. 2 za. r 7 - co ngjmniej
jedno z badait wskazanych w ketegorii szczegolowej (zgodnie

2 zaleceniami postepowania diagnostycznego w nowotworach
Zlosliwych rekomendowanymi przez polskie towarzystwa naukowe),

- produkt do rozliczenia w dacie hospitalizaci podczas
tore] pobrano material do badania, nie wczesnie] iz po
otrzymaniu jego wyniku (nie dotyczy w sytuacjirozlczania produktem o kodzie: X 55201.0001511
55201.0001511),

- nie mozna taczye z produktem o kodzie: 5.10.00.0000041
2 zakresu badania genetyczne 2 katalogu $wiadczeri zdrowotnych
kontraklowanych odrebnie

- nie mozna wykazywac lacznie z produktami o kodach:
553.01.0005001, 5.53.01.0005003

553010005002 | 202N Dadan;‘e genetyczne w chorobach

nowotworowyc! 1298 X [x X X X |x X X X |x X |x X X X X

>

- obejmuje zakres bada okreslonych wIp. 3 zal. nr 7 - co najmniej
jedno z badanti wskazanych w kategori szczegolowej (zgodnie
2 zaleceniami postepowania diagnostycznego w nowotworach
Zlosliwych rekomendowanymi przez polskie towarzystwa naukowe),
- produkt do rozliczenia w dacie hosptalizaci podczas
Ktore] pobrano material do badania, nie wezesniej iz po
otrzymaniu jego wyniku (nie dotyczy w sytuacii rozlczania produktem o kodzie: X 552010001511
55201.0001511),
- nie mozna laczyt z produktem o kodzie: 5.10.00.0000041
2 zakresu badania genetyczne z katelogu $wiadczer zdrowotnych
kontraktowanych odrebnie
- nie mozna wykazywat facznie z produktami o kodach:
553.01.0005001, 5.53.01.0005002

Zaawansowane badanie genetyczne w chorobach
nowotworowych

5.53.01.0005003

N
2
=
=
=
=
=
=
=
=
=
=
=
=

=
=
=

-
~

~Koniecznost wykaznia procedury 00.662

- wylacznie w przypadkach:

1) obecnosci sinie uwapnionych zmian miazdzycowych w tetnicy wiericowe], zarowno w
tetnicy natywne] jak i w obrebie neointimy u pacjentow z restenoza w stencie, Ktgrych e
mozna poszerzyc cewnikiem balonowym (undilatable plaque) lub uniemoziiwiajacych E10, EM1, E126, E15, E23G, E24G, E26,
wprowadzenie cewnika balonowego w obreb zmiany (incrossible lesion)

2) obecnosci p Zmian miazd na podstawie

ultrasonografi wewnatrzwiericowej (IVUS) lub optyczne] tomograi koherentnej (OCT),
uniemoiwizjacych prawidiowe rozprezenie stentu.

55301.0005004 | Aterektomia wiericowa - rotablacja 4326 X

>

- czas pobytuw OINK > 2 dni

-w rozpoznaniach: 150.0, 150.1, RS7.0, RS7.1, R57.8

- wymagane wskazanie co najmniej po jednej procedurze z st a, b ¢ lub co ngjmnie] po

jednej procedurze z st bi d: E10, E11, E126, E15, E22E, E22F,

2)99.296, 99.297, 99.298 E23G, E24G, 26, E27, 29, E31,E32

b) 89,61, 89.62, 89,641, 89.642, 89.68 £33, E34, E36, E43, E44

©)31.1,33.22, 34,041, 34.05, 37.0, 37,61, 39.951, 39.952, 54.956,
93.90,93.91,96.78,1 96.762, 99.102, 99.626, 99.622, 99.624

)99.2961, 99.2971,99.2981

Ostra lub zdekompensowana niewydolnost krazenia -
leczenie w OINK

5.53.01.0005005

>

4056 X

- obejmuje pomac psychologiczna kobiecie w syluacji niepowodzenia
polozniczego podczas e pobytu w oddziale szpitanym,

- produkt do rozlczenia w rozpoznaniach:

2) 0030 - 0039, 005.0 - 005.9, 006.0 - 006.9 - w ramach grupy

55301.0005010 | Opieka psychologiczna 108 X X 16 M16, N0B, NO7C, NO7D, N0B, N12
b) 035.0,035.3 - 035.8, 036.4 - w ramach grup NOG, NOTC,
NO7D, NOB, N12,
- wylacznie w zakresie poloznictwo i ginekologia - trzeci poziom
referencyjny
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yczna |
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rgia dia dzieci

produkty dedykowane

Kat. | kat. | produkty dedykowane do sumowania dla do sumowania

1a | 1b okreslonej JGP dla okreslonego produkiu z
Katalogu 1b, 1ci 1d

Toksykologia Niniczna

Hrga

Wartos¢
punkiowa

stycznal choroby pluc
neurologia dia dzieci

yoznal alegologia dla

fensywna terapia - drugi p.

SRR

3

angiologia specialstyczna

~tarin cof

radioterapial med. nukleama

ia S7czekown-twarzowa dia diec

£

tyczna /

R

diabetologia specialistyczna | diabetologia dla

TETOTOa 0 UZIeCT

dermatolog

OOy TONTATa-AUCTOTOg T TONTa e
choroby zakazne | choroby zakazne dia dzieci

Kardiologia specialistycznal kardiologia dia

g
g
g
g
g

g 2
E )
2 2
g H

E
8

‘onkologia Kinicznal onkologia Kiiczna
‘ortopedia | raumat narz Fuchu

Chirurgia szczekowo-warzowa | Chirurgia

szczekowo-twarzowa speci

arigr poziom reterencyjny FehTurgia
chin

naczyniowa specjalistycznalchirurgia
Kardiologia T Kardiologia dla GZieci

immunologia Kiiniczna dia dzieci
okulstyka / okulistyka dla dzieci
onkologia i hematologia dziecieca
pofoznictwo 1 ginekologia 7 por. 1

ot Lok i
reumatologia specjalstycznal

Toksykologia Kinicznal
{ryb ambulatoryiny
{ryb jednodniowy.

8
g
g

Kardiochirurgia / kardiochi

alergologia specj
anestezjologia

chiurgia dziecieca
piersiowej dia dziec
chiuurgia ogolna
Chiurgia onkologieza
choroby pluc speci

Ao s

choroby wewnelrzne
ginekologia onkologiczna
neurologia dia dzie

angologia !
hematologia
hospitalizacia

geriaria
2 iz

dzieci

- za osobodzieri
- produkt do rozlczenia wylacznie w zakresie hematologia oraz
242 131 X X onkologia i hematologia dziecieca (po spefnieniu warunkow do X
leczenia hemofiii i pokrewnych skaz krw ofocznych - piewszy

poziom referencyjny) z grupami JGP zabiegowymi (oznaczonymi )

Opieka okolooperacyjna nad pacientem chorym na

5.53.01.0000009
hemoliie - | poziom

-za osobodzieri
- produkt do rozlczenia wylacznie w zakresie hematologia oraz
572 309 X X onkologia i hematologia dziecieca (po spefnieniu warunkéw do X
leczenia hemofili | pokrewnych skaz knw otocznych - drugi

poziom referencyjny) z grupami JGP zabiegowymi (oznaczonymi *)

Opieka okolooperacyina nad pacjentem chorym na

588.01.0000010 | e - 1 poziom

&

- koszt produktu leczniczego w wysokosci wynikeiace; z rachunku lub faktury
dokumentujace; zakup leku, zgodnie z art. 47i ust. 1 ustawy o $wiadczeniach
- kopie rachunku lub faktury dokumentujace] zakup leku nalezy

przekazac: dyrektorowi wiasciwego oddzialu wojewddzkiego X 55201.0001509
Funduszowi
- ma zastosowanie do wnioskow ziozonych przed driem wejscia w Zycie przepisow ustawy
2 dnia 7 patdziemika 2020 . o Funduszu Medycznym (Dz. U. poz. 1875)

Produkt leczniczy w ramach ratunkowego dostepu do

5.53.01.0000012
technologii lekowej

>
>
>
>
>
>
<
>
>
>
>
>
>
>
>
>
>
>
>
>
>
>
>
>
>
>
>
>
>
>
>
>
>
>
>
>
>
>
>
>
>
>

- koniecznost udokumentowania zakupu faktura/
rachunkiem (w przypadku wykorzystania produktu leczniczego
dystrybuowanego przez RCKIK nie podlega roziiczeniu),
anty-RND, w wysokosci urzedowej ceny zbyu,
okreslonej w obwieszczeniu Ministra Zdrowia wsprawie wykazu lekow, srodkow
spozywezych speciainego dia kibrych ustal
cene zbytu, z uwzglednieniem art. 9w zw. zart. 7 ustawy z dnia 12 maja 2011 .0
refundacjilekow, Srodkow spozywczych speciainego przeznaczenia zywieniowego oraz | X
wyrobow medycznych (Dz.U. z 2021 . poz. 523 2 pon. zm)
- produkt do rozliczenia wylacznie w zakesie poloznictwo i
ginekologia - pierwszy lub drugi ub trzeci poziom referencyjny zgodnie
2 warunkami realizacj okreslonymi w 1p.39 zal. nr 4 do
rozporzadzenia szpitalnego),
- wymagane wskazanie procedury wg ICD-9 99,111

Podanie immunoglobuiiny anty-RhD pacjentce RhD-
ujemnej

5.53.01.0000013

>
>

55301.0001511 | Przetoczenie krwi peinej konserwowanej a5 | x| x| x| x| x| x| ox x| ox [ [ ox [ x x| x| x| x| x fox fxfx px ] x x| ox [ x| ox [ x| x| x| x| x x| x| x|x[x]|x|x]x[x X | X | -zakazda jednostie przetoczona pacientowi X | x

Przetoczenie koncentratu kwinek czerwonych  knwi

5.53.01.0001512
pelnei.

86 | X | X [ x| x [ x| x| ox fx ] ox | x| x| x [ x [ x fox pox x| ox x| xpox [xfox | xfoxo x| ox [ xfx x| xx x| xfx x| x [ x| x X | X | - zakazda jednostie przetoczona pacientowi X | x

5.53.01.0001513

:gfe‘g;’ze”'e“"””"a“k"”‘“eme"”"”ym 263 | x| x| x [ x| xpox ] ox Ix ] x| x| ox | x| x x ] x x| x x| x x [ x pox x| ox [ oxfox [x ] ox [ x x| o x| x ] x px x| x| x| x| x X | X | -2a kazda jednostie przetoczona pacientowi x| x

Przetoczenie ubogoleukocytamego koncentratu

SB010001515 4 vinek plykowych 2 aferezy.

1000 | X [ x [ x| x [x x| ox [xpox | x| x| x| x fx [ x [ x x| x| x| x| x [ x [x | ox | x fox x| ox [ xpx x| x| x[x|{x|[x]x]|x|x]|x X | X | -2akazda dawke terapeutyczna przetoczona pacjentowi X | x

55301.0001516 | Przetoczenie koncentratu granuiocylamego. 255 | X | x| x [ ox [ x [ ox fox x| ox [ x pox fox | x| x| x| x b xp x| x x| x [ x| x| ox [ x| oxfxfox [x [ xfxxfxfx x| x| x[x]|x][x X | X | -zakazda jednostke przetoczona pacientowi X | x

553.01.0001517 | Przetoczenie osocza $wiezo mrozonego 000 | x| x [ x| ox [x ] ox ] ox [ xpox x| ox [ ox fx ] x pox x| ox ] ox fxpx x| x fx ] ox x| x| x| ox | x x fxxfx x| x ] xpox [ x| x [ x X | x | ~22kazdajednosike pretoczona pacjentowi

553010001518 | Przetoczenie krioprecypitatu. 195% | X | X [ x| X [ X[ x| ox [x]ox [ x| x| X X | XX X X X X XX x| XX | x| X XX X XX  x x| XX xpox [ x ] x| x X | X | - zakazda jednostke przetoczona pacjentowi x| x

- za kaida jednostke
- zgodnie 2 § 2 rozporzagzenia Ministra Zdrowia wydanego na podslawie art. 19 ust. 2 M 55301.0001517
ustawy z dnia 22 sierpria 1997 r. o publicznej shizbie knwi (Dz. U. z 2021 r. poz. 1749), w 55301.0001518
zwiazku z § 11 tego rozporzadzenia

5.53.01.0001619 | Karencja skfadnika krwi 25 X X | X X [ x| X X | X[ X X X X X | X X X | X X[ XX [ X X|X[ X X XX X [ XXX X[X]X|X]X] X [X]X]X X[ X

- za kazda jednostke
- 2godrie 2 § 3 rozporzagzenia Minisira Zdrowia wydanego na podstawie art. 19ust 2 | 553010001517
ustawy z dria 22 sierpnia 1997 r. 0 publiczne] shuzbie krwi (Dz. U. 2 2021 r. poz. 1749), w 553010001518
Zwiazku 2§ 11 tego rozporzadzenia

Redukcja biologicznych czynnikow chorobotworczych

5.53.01.0001520
osocza Swiezo mrozonego

123 | x| x [ x| x [ x [ x | ox [x|ox [ x| x| x x| x | x [ x [ x| x| x| x|x|x|x[ x| x| x [x|x|x|x[x|x|x|x[x|x]x|x|x|[x|] [x

>

- 22 kazda dawke terapeutyczna / jednostke

- zgodnie 2 § 4 rozporzadzenia Minisira Zdrowia wydanego na podstawie art. 19 ust. 2
ustawy z dnia 22 sierpria 1997 r. o publiczne] shuzbie krwi (Dz. U. 2 2021 . poz. 1749) w
zwiazku z § 11 tego rozporzadzenia

553.01.0001521 | Redukcja biologicznych czynnikow chorobotworczych. 506 | X | X [ x| x [ x| x| x [x]| x [ x| x| x [x]|x|x [x[x|x|x|x|x|x|x|x|x]|x[x|x|[x|x[x|[x|x|x[x|[x]x]|x]|x][x X

>
>
>

5.53.01.0001515
5.53.01.0001530

55301.0001511
- 2a kaida dawikg terapeutyczna / dawke pediatryczna | jednostie 55301.0001512
- 2g0dnie 2 § § rozporzadzenia Ministra Zdrowia wydanego na podstawie art. 19 ust. 2 55301.0001513
uslawy z dnia 22 sierpria 1997 r. o publicznej shuzbie knwi (Dz. U. 2 2021 r. poz. 1749), w 553010001515
zwiazku z § 11 tego rozporzadzenia 55301.0001516
55301.0001530

553010001522 | Napromieniowanie krwi lub jej skiadnikow. 26+ XL x x| x x| x| x| x| x| x| x [ x [ x| x| x| x|x][x[x[x|x|x[x]x[x[x|[x]x[x[x]|x[x][x[x]x][x]x]|x]x]|[x X

>
>
>

- za kazda jednostke

s - 2g0dnie 2 § 6 rozporzadzenia Ministra Zdrowia wydanego na podstawie art. 19 ust. 2
55301.0001523 | Fitrowanie jecnosti krwi lub jej skadnikow. g | X KPR X x| ] x| x| px pxfx e xfxe ] xe fefxe x| x| x|l x X ustawy z dria 22 sierpnia 1997 r. o publicznej shuzbie krwi (Dz. U. 2 2021 r. poz. 1749), w

2wiazku 2 § 11 tego rozporzadzenia

5.53.01.0001511
5.53.01.0001512
5.53.01.0001513

>
>
>

- 2a kaida dawke terapeutyczna / dawke pediatryczna | jednostie 55301.0001512
- 2godnie  § 7 rozporzadzenia Minisira Zdrowia wydanego na podstawie art. 19 ust. 2 553010001513
ustawy z dnia 22 sierpria 1997 r. o publicznej shizbie knwi (Dz. U. 2 2021 r. poz. 174), w 553010001515
zwiazku z § 11 tego rozporzadzenia 55301.0001530

>

5.53.01.0001525 | Przemywanie krwi lub jej skiadnikow. 96" X X | X X[ x| X X | X[ X X X X X | X X X | X | X [ X[X[X]X]|X[|] X X XX X [ XXX X[X]X|X]X] X [X]X]X X

Strona 7

Id: 753864BC-8825-4FD8-BED9-F2C5222DD24D. Podpisany Strona 7




s g . | E . LE| [S]zEls gl s |- [z |gl3 5 3 IBE
s| S| gB g z S| 8¢ S| = |2 |B |2ES = [8 5 2E e
2| S| 8B B o= = g 2| €2 =l 28 |a |SF= 8 |5 . Elg |I§ |2
1 2| gB b 32 o 5 - S| 2828 sLE |8 |g [=B= 3 g e cE
21 Bl 2E E 52 [ S 2| gES s SEe |2 |2 [SES|3|8F B el
® s| TR = 5 e 1S El S| &% S ZRE (8 |F [2BS (8|lgle kB Blebs & produkty dedykowane
Wartos¢ [ & gl &B =g SEE 18 8 5| s®8 g Sl 5leE |8 |Ss|2BS =58 B JEER[E kat. | kat. | produkty dedykowane do sumowania dia do sumowania
5l E| 2B =5 8¢ gl 83 1 i |z g 3RE |2 [B%|8E2 (S5 [ ) "
punktowa 2 8 z BF _5s s g 2ES8 s 3 g R IREREE |8 B BI2EZ s 1a | b okreslone] JGP dla okreslonego produktu z
2|SE {sfE3fes = R $1 E|-B2Es 112 5 2EZH8c 58262 |25z & EIZESIS . katalogu b, 1o 1d
s SE SRS T EXR- T g4 8| o PPl S gEl-Esyss/88| B |5 8|5 E B[ 812 gl 2
8 8 E gholeaqesaseais a9 2| SEZ]18hs = NS olc 8420 ST |sRS 42| 512 95 51 &L | 3
%3 BB JffsErsReEal sds|SEekeBl SlolsalBEaa_slsa|BES S| 2IESE Sqdsk=fs IR
g1 2lsk MR 2] 2| S p8%SE S slelc8 eleees28 2eds|sles L3RR (2 38| §
21 S| SBPs{cpERedelesimital 5| 32t sl E|2(2g gB2uss2e|cB8Y 2| 2e R ERE 2| g| s
S1g % 2B SE3land SIS S sd S| eEEREY Si5| 2| =(B§ ¢ - EEHEEEERE Sy{sEEEY s| 3|2
213%/2psy: ERE e 12 SY S| SREBREY giS|s| E|eeeeeqeelcE|SESYE e[ EdSEEleq 2| 2| g
<486 SR8 {5Fa{E 24555 45 54 5| 5ESESY ai8|5|2|SESlssyee e 2pedd|5[s R L elel 8
5.53.01.0001511
- za kazda dawke terapeutyczna / jednostke 5.53.01.0001512
X " - zgodnie  § 8 ust. 1 rozporzadzenia Ministra Zdrowia wydanego na podstawie art. 19 ust. 5.53.01.0001513
80 5:5301.0001526 | Podzial kiwi lub je] sladrikw. 45 x| x [ x| x x| x| x [x X fox p o x| x| x| x| x x| x ] x [ x| x| x| x| x| ox x| ox X[ x [ xfx x| x| x| x| x| x|x ey ia 22 St 1657 10 publozn; s Ko (on 0. 22021 1 pom 1740yt | X | X et
2wiazku 2 § 11 tego rozporzadzenia 5.53.01.0001517
5.53.01.0001530
- za kazda dawke terapeutyczna / dawke pediatryczna / jednostke : gg g: ggg:g:;
81 [55301.0001527 | Rekonstytucja krwi lub e skiahiko. g | x| x| x Do x| xpox [x ] ox I x x| ox x x| ox [ x| x [ ]x] x x| x| x| x [ x ] ox [ x x| x| x [ xx x| x| x [ x| x| x X | x | ;290dnie 2 & 9 rozporzadzenia Minisira Zdrowia wydanego na podstawie art. 19 ust. 2 X 553010001513
ustawy z dnia 22 sierpnia 1997 . o publicznej shuzbie krwi (Dz. U. 2 2021 r. poz. 1749), w 523.01.0001515
2wiazku 2 § 11 tego rozporzadzenia 523.01.0001230
- porada st elemente zabiegu operacyjnego, diagnostycznego ub leczniczego zgodrie
2 rozporzadzeniem ambulatoryjnym
- porada nie stanowi kwalfikacpacjenta do znieczulenia przeprowadzane] ie poznij niz
24 godziny przed zabiegiem w trybie planowym, o kidrej mowa w rozporzadzeniu Ministra
g s o Eio g 1 v o s s ot
82 [553.01.0001528 | znieczulenia do zabiegu operacyinego, 100 X x| x| x |Ix| x| x| x| x X x| x x| x | x X x| x| x[x|x X x| x| x v I jologi | intensywnej terapi poz. 940 2 pozn. x| x
agnasycanego ub bz czege - produkt do rozliczenia w dacie hospitalizacji, pod warunkiem ze konsultacja w zakresie
kwalifikacji do wykonania znieczulenia odbyta sie nie pozniej niz 7 dni przed data,
hospitalizacji; wymagane wskazanie daty konsultacji
- nie: mozna wykazywac tacznie z produktami o kodzie: 5.51.01.0002016,
5.51.01.0002017, 5.51.01.0002093, 5.51.01.0002095, 5.53.01.0001473, 5.53.01.0001510,
5.51.01.0002101, 5.51.01.0002102
3 [553.01.0001529 | Koszt rogowki niezawarty w kosztach $wiadczenia 3 400 X X | - w przypadku wykorzystania rogéwki otrzymanej nieodplatnie z Banku Tkanek | Komorek B4 |B05 |BOB
nie podlega rozliczeniu
- 2a kazda dawke terapeutyczna przeloczona pacientowi
Practocsenie ubogoleukacytamedo koncentaty -w przypadu, o kiérym mowa w § 10 rozporzadzenia Minisira Zdrowia wydanego na
4 [sseoroootsa0 | Solesrocyameg ssgee | X [ x [ x| x| x| ox [ ox x| ox foxfoxp ol x| x| x| xpox x| x [ x| x| x| oxfox [ ox x| x x| x ] x x| x x| x [ x x| x X | X | podstawie art. 19 ust. 2 ustawy z dia 22 sierpnia 1997 r. o publiczne] tuzbie krwi (Oz. U.z| X | X
rwinek plytkowych z ki peinej. )
2021 . poz. 1749), do oplaty za dawke terapeutyczna nie dolicza sig optaty dodatkowe] za
czynnosé pofaczenia pojedynczych jednostek uzyskanych z kiwi pelnej
- 7a kada jednostke
, . - zgodnie 2 § 8 ust. 2 ozporzadzenia Minisira Zdrowia wydanego na podstawie art, 19 ust.
5 [553.01.0001643 | Osocze $wiezo mrozone pobrane metoda aferezy. 45 X|ox x| x| x| xfox x| ox x| ox x| x| x ] ox [ x fx ] ox I xpx x| x| x ] x| ox | ox x| ox o [x | x]x [xxfxfx[x]x|x|x]|x X | X | 3 tawy 2 i 22 Serpni 1997 . o publiczne]sudbie knw (0. U, 22021 . poz. 1740)w | X | X 5.53.01.0001517
2wiazku 2 § 11 tego rozporzadzenia
5 |553010001600 | Badanie cbrazowe metoda fomografi komputeronij m M 552010001524
badanie glowy bez wzmocnienia kontrastowego.
7 |5.53.01.0001601 Badanie obrazowe metoda tomografii komputerowej: 7 X 5.52.01.0001524
badanie glowy ze wzmocnieniem kontrastowym.
s |5:55010001602 | Badanie obrazowe metoc tomografi komputerowe} 351 M 552010001524
glowy bezize
Badanie obrazowe metoda tomografii komputerowej
9 [5.52.01.0001603 | badanie glowy bez wzmocnienia kontrastowego  co 365 X 55201.0001524
najrrie] dwie fazy ze wzmocnieniem konirastowym.
Badanie obrazowe metoda tomografii komputerowe
0 [553.01.0001604 | badanie innej okolicy anatomicznej bez wzmocnienia 192 X 5.52.01.0001524
kontrastowego,
Badanie obrazowe metoda tomografii komputerowej
1 5:53.01.0001605 | badanie innej okolicy anatomicznej ze wzmocnieniem 320 X 55201.0001524
Kontrastowym.
Badanie obrazowe metoda tomografii komputerowej
2 [553.01.0001606 | badanie innej okoiicy anatomicznej bez  ze 3 X 55201.0001524
‘wzmocnieniem kontrastowym.
Badanie obrazowe metoda tomografii komputerowe]
3 |5.53.01.0001607 badanie dwéch okolic anatomicznych bez wzmocnienia 233 X 5.52.01.0001524
Kontrastowego.
Badanie obrazowe metoda tomografii komputerowej
4 |5.53.01.0001608 | badanie trzech lub wigce] okolic anatomicznych bez 274 X 5.52.01.0001524
‘wzmocnienia kontrastowego.
Badanie obrazowe metoda tomografi komputerowe]
5 5:5301.0001609 | badanie dwéch okolic anatomicznych ze 436 X 552.01.0001524
‘wzmocnieniem kontrastowym.
Badanie obrazowe metoda tomografii komputerowe]
6 |5.53.01.0001610 badanie trzech lub wigeej okolic anatomicznych ze 481 X 5.52.01.0001524
‘wzmocnieniem kontrastowym.
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Badanie obrazowe metoda tomografii komputerowej:
55301.0001611 | badanie dwéch okolic anatomicznych bez  ze 491 X 55201.0001524
‘wzmocnieniem kontrastowym.

Badanie obrazowe metoda tomograi komputerowej
553.01.0001612 | badanie trzech lub wiece] okolic anatomicznych bez 564 X 552010001524
ze wzmocnieniem kontrastowym.

Badanie obrazowe metoda tomografi komputerowe]
badanie innej okolicy anatomicznej bez wzmocnienia

9 |55301.0001613 42 X 552010001524
Konirastowego i co najmniej dwie fazy ze
‘wzmocnieniem kontrastowym

o 553010001614 | Badanie obrazowe metoda tomograf komputerowej - M 552010001524

angiografia (z wylaczeniem angiografi . wieficowych)

Badanie obrazowe metoda tomografi komputerowe]
55301.0001615 | angiografia tt. Wiericowych u pacjentow po zabiegach 553 X 55201.0001524
koronaroplastyki lub wszczepieniu by-passow.

Badanie obrazowe metoda tomografi komputerowej
wirtualna kolonoskopia u pacjentow, u kirych warunki
anatomiczne uniemozliwiaja wykonanie kolonoskopii
tradycyjnej.

5.53.01.0001616 43 X 5.52.01.0001524

Badanie obrazowe metoda tomograii komputerowe]
badanie kardiologiczne (obejmuje badanie morfologii
czynnosci miesnia sercowego - tekze 2w
‘wzmocnieniem kontrastowym).

5.53.01.0001617 602 X 5.52.01.0001524

Badanie obrazowe metoda rezonansu magnetycznego

S.S301.0001618 | 1 janie glowy bez wamocrienia kontrastowego.

322 X 6.52.01.0001524

Badanie obrazowe metoda rezonansu magnetycznego

5.53.01.0001619
bezize

605 X 5.52.01.0001524

Badanie obrazowe meloda fezonansu magnelycznego:
553.01.0001620 | badanie jednego odcinka kregostupa lub kanalu 322 X 55201.0001524
kregowego bez wzmocnienia kontrastowego.

Badanie obrazowe metoda rezonansu magnetycznego
553.01.0001621 | badanie jecnej okolicy anatomicznej innej iz 463 X 552010001524
kregosiup bez wzmocnienia kontrastowego.

Badanie obrazowe metoda rezonansu magnetycznego
553.01.0001622 | badanie jednego odcinka kregosiupa lub kanalu 605 X 552010001524
kregowego bez i ze wzmocnieniem konrastowym.

Badanie metoda rezonansu magnetycznego: badanie
553.01.0001623 | jedne] okolicy anatomiczne] innej iz odcinek 746 X 552010001524
kregostupa bez i ze wzmocnieniem kontrastowym

Badanie metod rezonansu magnetycznego: badanie
55301.0001624 | dwoch odcinkow kregoslupa bez wzmocnienia 545 X 552010001524
kontrastowego.

Badanie metod rezonansu magnetycznego: badanie
553.01.0001625 | trzech odcinkow kregostupa bez wzmocnienia 767 X 55201.0001524
kontrastowego,

Badanie meloda rezonansu magnetycznego: badanie
5.53.01.0001626 | dwbch odcinkow kregoslupa bez i ze wzmocnieniem 828 X 55201.0001524
kontrastowym.

Badanie metoda rezonansu magnetycznego: badanie
55301.0001627 | trzech odcinkow kregostupa bez i ze wzmocnieniem 1 050 X 552010001524
Kontrastowym.

Badanie metoda rezonansu magnetycznego: badanie
553.01.0001628 | dwéch okolic anatomicznych innych niz dwa odcinki 685 X 552010001524
knegosiupa bez wzmocnienia kontrastowego,

Badanie metoda rezonansu magnetycznego: badanie
553.01.0001629 | trzech okolic anatomicznych innych niz rzy odcinki 767 X 55201.0001524
kregostupa bez wzmocnienia kontrastowego.

Badanie metod rezonansu magnetycznego: badanie
553.01.0001630 | dwéch okolic anatomicznych innych niz dwa odcinki 969 X 55201.0001524
kregosiupa bez i ze wzmocieniem konrastowym.

Badanie metoda rezonansu magnetycznego: badanie
553.01.0001631 | trzech okolic anatomicznych innych niz trzy odcinki 1 050 X 55201.0001524
kregosiupa bez i ze wzmocnieniem konirastowym.

Badanie meloda rezonansu magnetycznego: badanie
5.53.01.0001632 | bez wzmocnienia kontrastowego i co najmnie] dwie 3 X 55201.0001524
fazy ze wzmocnieniem kontrastowym,
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9 |5:5301.0001633 | Badanie metoda rezonansu magnetycznego 346 X 55201.0001524
angiografia bez wzmocnienia kontrastowego.
o |5:5301.000163¢ | Badanie metoda rezonansu magnetycznego a7 X 552010001524
angiografia ze wzmocnieniem kontrastowym,
1 [5:53010001635 | Badanie metoda rezonansu magnetycanego: badanie a1 M 552010001524
czynnosciowe mézgu
2 |5:5301.0001636 | Badanie metoda rezonansu magnetycznego 06 M 552.01.0001524
spektroskopia.
Badanie metoda rezonansu magnetycznego: badanie
3 [5.53.01.0001637 | serca (czynnosciowe | morfologiczne bez wzmocnienia 786 X 55201.0001524
Kontrastowego).

Badanie metoda rezonansu magnetycznego: badanie
55301.0001638 | serca (czynnosciowe i morfologiczne bez i ze 1073 X 552010001524
‘wzmocnieniem kontrastowym).

Badanie endoskopowe przewodu pokarmowego:
55301.0001639 | gastroskopia diagnostyczna (w przypadku wskazafi 108 X 55201.0001524
obejmuje test ureazowy).

Badanie endoskopowe przewodu pokarmowego:
55301.0001640 | gastroskopia diagnostyczna z biopsia (uwzgledia 1 180 X 552010001524
badanie histopatologiczne)

Badanie endoskopowe przewodu pokarmowego:
553010001641 | gastroskopia diagnostyczna z biopsa (uwzglednia 2 225 X 552010001524
Iub wigoej badar histopatologicznych)

Badanie endoskopowe przewodu pokarmowego:

58010001842 onoskopia dagnostyczna.

269 X 5.52.01.0001524

Badanie endoskopowe przewodu pokarmowego:
55301.0001643 | kolonoskopia diagnostyczna (z badaniem 359 X 552010001524
histopatologicznym)

Badanie endoskopowe przewodu pokarmowego:
kolonoskopia z polipektomia jednego lub wiece]
polipéw o Sredhicy do 1 cm, za pomoca peti

diatermicznej (z badaniem histopatologicznym).

5.53.01.0001644 988 X 5.52.01.0001524

- obejmuje wszystkie koszty zwiazane z pobraniem komorek, tkanek lub narzadow
rzeczywiscie poniesione przez szpital, w KISrym wykonano czynnosci zwiazane z
pobraniem x| x
- koniecznost udokumentowania kosziow faktura / rachunkiem wystawionym przez szpita,
w ktorym wykonano czynnosci zwiazane z pobraniem komorek, tkanek lub narzadow na
rzecz polskiego biorcy

Koszty donacj komérek, tkanek lub narzadéw od
553010001646 | dawcy (obywatela oboego kraju) na rzecz polskiego 1 X X X X X
biorcy.

>

- obejmuje koszt leku trombolitycznego stosowanego w leczeniu udaru mézgu

- produkt dedykowany dla $wiadczeniodawcow spefniajacych warunki realizacii dia
$wiadczenia gwarantowanego: Leczenie udaru mozgu w oddziale udarowym, o ktorych
mowa w Ip. 2 zal. nr 4 do rozporzadzenia szpitalnego

- wymagane wskazanie procedury: 99.102 Podanie leku trombolitycznego drugiej generaci
Tub 99.103 Podanie leku trombolitycznego trzeciej generacii

Kosztleku trombolitycznego niezawarty w kosztach

5.53.01.0001647
$wiadezenia.

>

4 000 X A8 A9 [ASO

- produkt dedykowany dla zakresu: neonatologia - rzeci poziom referencyjny,

- 72 kaidy zabieg,

- wymagane wskazanie procedury ICD-9 z sty procedur JGP: PZNO1 - PZNOA lub co
najmniej jednej procedury: 13 49 Rozdrobnienie soczewki i aspiracia zacmy - inne, 14.73
Mechaniczna witerktomia - dostep przedni, 14.74 Mechaniczna witrektomia - inne, 99.293
Wstrzyknigcie rekombinowanych bialek

55301.0001648 | Zabieg chirurgiczny u noworodka 5354 X N2t N2 [N23 N2 [N2s

- 2 osobodzien, wylacznie w sytuacji wymagajace] koniecznosci pobytu pacienta w
oddziale szpitalnym,

-do rozliczenia ustawowego alb
faktycznego pacjenta maloletniego lub posiadajacego orzeczenie

0 znacznym stopni niepelnosprawnosci,

- bezwagledne przekazanie kodu uprawnienia w przypadku pacienta posiadziacego X | x
orzeczenle o znacznym stopniu niepelnosprawnosci,

- dedykowany wylacznie w przypadku sprawowania dodatkowej opieki pielegnacyjnei, o
Ktorej mowa w art. 34 ust. 3 ustawy z dnia 6 listopada 2008 .

0 prawach pacjenta | Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz.U. 2 2020 poz. 849),

-nie mozna sumowat z produktem o kodzie 5.53.01.0000708

Koszt pobylu przedstaviciela ustawowego albo
opiekuna faktycznego przy pacjencie maloletnim lub
posiadajacym orzeczenie o znacznym stopniu
niepelnosprawnosci,

5.53.01.0001649

]
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>
>
>
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>
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K ¢ akupu
- obejmuje wyroby medyczne stosowane wleczeniu pecherzowego oddzielania naskdrka
(2 rozpoznaniem ICD-10: Q81.1, Q81.2, Q81.8, Q81.9) wymienione w obwieszczeniu
Minisra Zdrowia w sprawie wykazu refundowanych lekow, $rodkow spozywezych
Produkty stosowane w leczeniu pecherzowego specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobow medycznych,

55301.0001650 | oddzielania nasksrka (1ub podejrzenia te] choroby 1 X X X X X X X - obejmuje wyroby medyczne / produkty lecznicze / 2ywnosc specialnego przeznaczenia | X | X 55201.00015%
kodowanego rozpoznaniem ICD-10: Q81.9). medycznego slosowane pomocniczo wleczeniu pecherzowego oddzielania naskorka (2
fozpoznaniem ICD-10: Q81.1, Q81.2, Q81.8, Q81.9) wymienione w zalaczniku nr 17a do
zarzadzenia,

- obejmuje Koszty ransportu ww. produktow do miejsca pobytu stalego lub czasowego na
terenie RP wskazanego przez $wiadczeniobiorcg
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136 |5.53.01.0001531 | Biopsja aspiracyjna cienkoiglowa tarczycy — celowana. 324 X X X X X K47D
Koszt produktu leczniczego stosowanego wleczeniu - za 1 mg produkiow zawierajacych rytuksymab,
137 |5.53.01.0001532 | cigzkiej pecherzycy oporne; na immunosupresie 408 | X X x| x| x X - obejmue produkty lecznicze wleczenu cizkiej pecherzycy oporne] na immunosupresie 38
niezawarty w kosztach &wiadczenia. (z ozpoznaniem L10)
138 |5.53.01.0001651 Ablacja zaburzen rytmu serca. 23712 X X X E04 E05G | E06G
Koszt produktu leczniczego stosowanego
w leczeniu mukopolisacharydozy typu VI (zespé ~2a 1 mg substandjl czynnej; galsulfasum,
139 |5.53.01.0001533 966,68 X X X X | X | X | - produkt dedykowany wytacznie dia pacjentéw kontynuujacych leczenie 552.01.0001551
Maroteaux - Lamy), kodowany rozpoznaniem 4 Vi dotychczas do programu lekowego
1CD-10: E76.2 wee preg 9
Koszt érodkow specjalnego przeznaczenia koniecznost udokumentowaria zakupu faklurglrachunkiem,
2ywieniowego stosowanych wleczeniu padaczki - sumuje sie z produktem 5.52.01.0001552, 5.52.01.0001093,
140 |5.53.01.000153¢ | lekooponej, deficytu ransportera glukozy 1 oraz 1 X X X | X | X |- produkt dedykowany do roziczenia $rodkéw specialnego przeznaczenia zywieniowego P23 |66 |A67 |KagF |P11 |55201.0001552
defcytu dehydrogenazy pirogronianu z przy leczeniu padaczkilekooporne], deficyu transportera glukozy 1 oraz deficytu
‘wykorzystaniem diety ketogenne dehydrogenazy pirogronianu z wykorzystaniem diety ketogennej
- do jednorazowego dosumowania wtrakcie pobytu,
Koszt pobytu zwiazanego z udzielaniem éwiadczer - Koniecznosé wskazania rozpoznania zasadniczego bedacego powodem leczenia
141 15.53.01.0001535 ‘opieki zdrowotnej na rzecz pacjentow z potwierdzonym 415 X X X X X X X X X X X X X X X X X | X[ X[ X[ X[X X X X X[ X [ XXX [X[X]X]|X|X[X[X[X]X X u pacientow z akazeniem wirusem SARS-CoV-2, X | X
zakazeniem SARS-CoV-2 - $ rozpoznania o uo7.1
- obejmuie koordynace i przygotowanie pacienta celem przekazania do osrodka za
granica,
Koszt pobytu pacienta (obywatela Ukrainy) przed ~przedstawienie w sposdb skuteczny, przystepny i rozumialy dla pacjenta informacj w
142 |5.53.01.0001545 | przekazaniem do osrodka za granica celem dalszego 649 | X [ x| x| x| x| xpox fx x| x fox | ox [ ox f x| ox fxc x| x [x x| x x| ox | x| x| xpox [ x x| x| x x| x x| x| x| x| x X | zakresie dalszego postgpowania, X
leczenia - obejmuje koszty tumaczenia dokumentacji, w tym zapewnienie tiumacza,
- kwalifikacja do transportu w czasie do 3 dni,
- do rozliczenia wylacznie w przypadku skutecznego przekazania do oérodka za granica

() wartos¢ ustalona nia podstawie rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 23 lipca 2021 r. w sprawie okreslenia wysokosci oplat za krew i jej skiadniki w 2022r. (Dz. U. poz. 1353)
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Uzasadnienie

Zarzadzenie stanowi wykonanie upowaznienia ustawowego zawartego w art. 146 ust. 1 ustawy z dnia
27 sierpnia 2004 r. o §wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych (Dz. U.
z 2021 r. poz. 1285, z p6ézn. zm.), zwanej dalej "ustawg o $wiadczeniach".

Niniejsze zarzadzenie zmienia zarzadzenie Nr 1/2022/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia
3 stycznia 2022 r. w sprawie okres§lenia warunkéw zawierania i realizacji uméw w rodzaju leczenie szpitalne
oraz leczenie szpitalne — $wiadczenia wysokospecjalistyczne.

W zwiazku z wej$ciem w zycie ustawy z dnia 12 marca 2022 r. o pomocy obywatelom Ukrainy w zwigzku
z konfliktem zbrojnym na terytorium tego panstwa (Dz. U. poz. 583) przyznajacej prawo do opieki medycznej
obejmujacej S$wiadczenia opieki zdrowotnej na zasadach 1w zakresie, wjakim osobom objetym
obowiazkowym lub dobrowolnym ubezpieczeniem zdrowotnym przystuguje prawo do §wiadczen na podstawie
ustawy o $wiadczeniach (z wytaczeniem leczenia uzdrowiskowego i rehabilitacji uzdrowiskowej) w zataczniku
nr lc do zarzadzenia utworzono produkt rozliczeniowy: 5.53.01.0001545 Koszt pobytu pacjenta (obywatela
Ukrainy) przed przekazaniem do osrodka za granicg celem dalszego leczenia o wartosci 649 pkt (produkt
obejmuje: koordynacje i przygotowanie pacjenta celem przekazania do osrodka za granica, przedstawienie
w sposob skuteczny, przystepny i zrozumiaty dla pacjenta informacji w zakresie dalszego postgpowania, oraz
koszty tlumaczenia dokumentacji, w tym zapewnienie thumacza, kwalifikacja do transportu w czasie ponizej
3 dni).

Rozliczenie produktu umozliwi podmiotom leczniczym pokrycie dodatkowych kosztow ponoszonych przed
przekazaniem pacjenta, obywatela Ukrainy, do specjalistycznego osrodka za granica celem jego dalszego
leczenia.

Swiadczenia te finansowane beda zdotacji celowej zbudzetu pafistwa udzielanej zczesci, ktorej
dysponentem jest minister wlasciwy do spraw zdrowia, za posrednictwem Narodowego Funduszu Zdrowia.
Wedlug danych Strazy Granicznej (stan na 21 marca 2022 r.) od 24 lutego 2022 r. do Polski przybyto 2,125
mln os6b. Skutek finansowy dla wprowadzonych zmian nie jest mozliwy do oszacowania.

Projekt zarzadzenia Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia, zgodnie z art. 146 ust. 4 ustawy
o $wiadczeniach oraz zgodnie z § 2 ust. 3 zalacznika do rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 8 wrze$nia
2015 r. w sprawie og6lnych warunkéw umoéw o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej (Dz. U. z2020r.
poz. 320, z p6zn. zm.), zostal poddany konsultacjom zewng¢trznym na okres 3 dni. W ramach konsultacji
projekt zostal przedstawiony do zaopiniowania wlasciwym w sprawie podmiotom: konsultantom krajowym we
wlasciwej dziedzinie medycyny, samorzadom zawodowym (Naczelna Rada Lekarska, Naczelna Rada
Pielggniarek i Potoznych, Krajowa Rada Fizjoterapeutow, Krajowa Rada Diagnostow Laboratoryjnych) oraz
reprezentatywnym organizacjom $wiadczeniodawcoéw, w rozumieniu art. 31sb ust. 1 ustawy o §wiadczeniach.
W toku konsultacji nie wptynela zadna uwaga.

Zarzadzenie wchodzi w zycie z dniem nastgpujacym po dniu podpisania.
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